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Resumen 
En este artículo se presentan los resultados de un estudio realizado con mujeres residentes en 
territorio español, tanto autóctonas como migradas, que sufren o han sufrido violencia de género, al 
objeto de conocer la incidencia del maltrato sobre su autoestima y las posibilidades de mejoría o 
recuperación a través de programas de apoyo psicosocial. La recíproca relación existente entre 
autoestima y violencia de género se presenta en este trabajo mediante una amplia revisión 
bibliográfica de investigaciones que han abordado esta cuestión. La muestra de la investigación 
estuvo compuesta por 248 mujeres, usuarias de diversos servicios de atención a la mujer del Estado 
español, que participaron en un programa de intervención psicosocial para víctimas de violencia de 
género. La selección de la muestra fue intencional y la metodología aplicada es de tipo cuantitativo. 
El estudio establece relaciones entre características sociodemográficas, tipología del maltrato, tiempo 
de exposición, perfiles de coexistencia entre distintos tipos de violencia, y efectos de la intervención 
sobre la autoestima. Se realizó un análisis de la varianza para hallar resultados diferenciales entre 
ambos grupos de población y un análisis de clasificación por segmentación mediante el programa 
SPAD-N, encontrándose que las mujeres autóctonas presentan mayor carga negativa respecto a la 
autoestima que las mujeres migradas, algo que contradice los resultados de otras investigaciones. 
 
Abstract 
This paper presents results of a study carried out with native and migrant women living in Spain, who 
currently suffer gender violence or have suffered it in the past. Study objective was to see what, if any, 
is the incidence of violence on women’s self-esteem, as well as possibilities of recovery through 
psychosocial support programs. Reciprocal relationship between self-esteem and gender violence is 
presented through a broad bibliographical review of research in which this issue is addressed. Study 
sample consisted of 248 women, users of several services for the care of women in Spain who 
participated in a psychosocial intervention program. The sample was intentional and the methodology 
is quantitative. The study establishes relationships between sociodemographic characteristics, type of 
abuse, length of exposure, coexistence between different types of violence and effects of the 
psychosocial intervention on self-esteem. An analysis of the variance and an analysis by 
segmentation using the SPAD-N program were performed in order to find differential results between 
native and migrant women. Results show that native women present a greater negative load on self-




PC.- Autoestima; Violencia de género; Violencia del compañero íntimo; Programa de intervención en 
violencia de género. 
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Introducción 
Pasados casi trece años desde la promulgación en España de la ley integral contra la 
violencia de género (Ley Orgánica 1/2004), la violencia contra las mujeres sigue presente, 
incluso con nuevas manifestaciones y nuevas caras, y ello a pesar del esfuerzo legislativo 
en esta materia realizado desde entonces (Cobo, 2011). Una de las definiciones de 
violencia basada en el género más comúnmente aceptada es la ofrecida por la Declaración 
sobre la Eliminación de la Violencia contra la Mujer, adoptada por la Asamblea General de 
la Organización de las Naciones Unidas en 1994. En ella, la violencia basada en el género 
es definida como 
todo acto de violencia basado en la pertenencia al sexo femenino que tenga o 
pueda tener como resultado un daño o sufrimiento físico, sexual o psicológico para 
la mujer, inclusive las amenazas de tales actos, la coacción o la privación arbitraria 
de la libertad, tanto si se producen en la vida pública como en la privada 
(Asamblea General de la Organización de las Naciones Unidas, 1994). 
Para Arisó y Mérida (2010), la violencia de género 
nace, se ejerce y se fundamenta en unas relaciones de dominación, que constituye 
la violencia que ejercen los hombres contra las mujeres en el marco de unas 
relaciones de dominación de género asimétricas y de poder, cuyos actos se 
efectúan mediante el ejercicio de poder, la fuerza o la coacción, ya sea física, 
psíquica, sexual o económica, encaminada a establecer o perpetuar relaciones de 
desigualdad (p. 21). 
En el Estado español, las macroencuestas sobre violencia de género dan cuenta de la 
magnitud de este problema, reflejando además un aumento importante del maltrato hacia 
las mujeres. A pesar de que las explicaciones sobre este aumento pueden ser atribuidas a 
una mayor visibilidad social del problema (Osborne, 2008), el carácter ascendente de las 
cifras globales de maltrato no deja de ser preocupante: 1999 (5.1%), 2002 (6.2%), 2006 
(6.3%), 2011 (10.9%) y 2015 (12,5%) (Delegación del Gobierno para la Violencia de 
Género, 2011, 2015). 
Sin embargo, un dato esperanzador es la proporción de mujeres que ha logrado salir de 
situaciones de maltrato por ruptura voluntaria de la relación con el maltratador. La última 
macroencuesta realizada en 2015 informa que un 67,40% de las mujeres entrevistadas 
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habían finalizado conscientemente una relación sometida a violencia de género, frente a un 
23,38% que no lo hicieron (Delegación del Gobierno para la Violencia de Género, 2015, p. 
16), si bien hemos de ser cautelosos con estos datos y considerar que una ruptura de la 
relación no siempre conlleva la salida de la violencia, que puede seguir siendo ejercida 
sobre las mujeres por parte de sus exparejas.  
En cuanto a las mujeres migradas1, los datos de las macroencuestas reflejan de manera 
constante que el porcentaje de violencia de género duplica al de las mujeres españolas: 
“Las mujeres que han nacido fuera de España afirman haber sufrido violencia física, sexual 
o miedo de sus parejas o exparejas en mayor medida (27,7%) que las nacidas en España 
(14%)” (Delegación del Gobierno para la Violencia de Género, 2015, p. 33). Según Gracia, 
Herrero, Lila y Fuente (2010), en España, autóctonas y extranjeras, mantienen una visión 
diferente de la violencia hacia las mujeres y están expuestas a la misma en diferente grado. 
Tal como indican Rodríguez Martínez y Cuenca Piqueras, (2014), existen diversos factores 
que colocan a las mujeres migradas en una mayor situación de vulnerabilidad, como el 
desconocimiento de los elementos de una nueva cultura: lengua, marco legal, procesos de 
inserción laboral, etc. A todo este se suma la etnia, la clase, la raza, como sistemas de 
opresión que interactúan. Para un análisis detallado de los elementos que afectan a la 
violencia en las mujeres migradas puede consultarse Rodríguez Martínez y Cuenca 
Piqueras (2014). 
En todas las situaciones de maltrato, el ataque a la autoestima de la mujer parece ser la 
primera estrategia del agresor para empezar a victimizar a sus parejas. Rosenberg (1965) 
entiende la autoestima como un sentimiento hacia uno mismo, que puede ser positivo o 
negativo, el cual se construye por medio de una evaluación de las propias características. 
Un análisis de investigaciones centradas en violencia de género en el contexto 
internacional, realizadas entre 2011 y 20132, revela que la autoestima supone, o bien un 
factor desencadenante, o bien un efecto de la violencia de género. En cuanto a la 
autoestima como factor desencadenante, son ejemplos las investigaciones de Castañón y 
Blanco (2013) y González-Guarda et al. (2013), donde se demuestra que las mujeres con 
una mayor autoestima tienen menor riesgo de sufrir violencia de género.  
Son numerosas las investigaciones en las que aparece la baja autoestima como un efecto 
de la situación del maltrato; Del-Río-Ferres, Megías & Expósito (2013), en un estudio en el 
contexto español demuestran que las mujeres discapacitadas que han sufrido violencia de 
género presentan una baja autoestima. En un estudio por encuesta realizado por Liu, Dore 
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& Amrani-Cohen (2013) se pone de relieve el aumento de la depresión y la baja autoestima 
como efecto de la violencia de género. En el estudio descriptivo transversal de García-Diaz 
et al. (2013), sobre la violencia de género en estudiantes de enfermería, se evidencia una 
alta prevalencia del fenómeno y, entre sus efectos, la baja autoestima. Entre los resultados 
del estudio de Celdrán (2013) sobre la violencia de género ejercida en mujeres mayores, se 
observan como consecuencias del maltrato la baja autoestima y una mayor depresión. Los 
resultados del estudio realizado por Loke, Wan & Hayter (2012) muestran una clara relación 
entre haber sufrido violencia de género y tener una baja autoestima, depresión e ideas de 
suicidio. Barner y Carney (2011) llevaron a cabo un análisis acumulativo sobre las 
intervenciones en violencia de género y su interacción con la raza y el género, poniendo 
también de relieve cómo la autoestima se ve afectada. Morales et al. (2011), realizaron un 
estudio sobre la violencia física y psicológica de las mujeres en Bogotá, concluyendo que 
estos tipos de violencia conllevan trastornos mentales comunes y baja autoestima. Efectos 
similares encuentran Kim y Kahng (2011) en el contexto coreano. Del mismo modo, 
Otálvaro y Amar (2011), consideran que este tipo de violencia es un fenómeno universal, 
multi-causal, multidimensional, de salud y legal, que genera consecuencias que pueden ir 
desde una baja autoestima, problemas de ansiedad, depresión, estrés e incluso el suicidio.  
En investigaciones como la de Labrador y Alonso (2006), Labrador et al. (2010) y Morales et 
al. (2011), quienes estudian la sintomatología de mujeres maltratadas, la autoestima es una 
de las variables que queda alterada y asocian la baja autoestima al abuso psicológico y 
físico. En esta línea, se encuentran otros estudios que indican una relación directa de la 
autoestima con el síndrome del maltrato, resultando ser una de las consecuencias 
psicopatológicas más frecuentes; algunos estudios que lo demuestran son: Amor et al. 
(2002), Villarejo (2005), Sarasua et al. (2007) y Expósito y Herrera (2009). En una 
investigación por encuesta vía telefónica a una muestra de 14063 canadienses, Graham et 
al. (2012) concluyeron que la depresión es el factor más afectado en la violencia de género. 
El estudio de Roark et al. (2015) concuerda con los resultados anteriores al afirmar que, en 
las mujeres, el maltrato por parte de sus parejas va asociado a una menor autoestima. Por 
su parte, el estudio de Al-Modallal (2012) hace una comparativa entre mujeres que han 
sufrido violencia de género de tipo psicológica con quienes no la han sufrido, concluyendo 
que las primeras presentan mayor depresión, ansiedad y estrés. Otra investigación 
comparativa es la realizada en El Salvador por Bermúdez, Matud & Buela-Casal (2009), 
entre mujeres que han sufrido violencia de género y mujeres que no han sufrido maltrato. 
Los resultados muestran que las mujeres que habían padecido violencia por parte de sus 
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parejas presentaban una menor autoestima y mayor inseguridad, ansiedad, depresión, 
insomnio, así como mayor disfunción social.  
Estas investigaciones tienen en común el haber puesto de relieve cómo la autoestima 
queda afectada en los procesos de violencia de género, por lo que es necesario 
considerarla como una temática de estudio de gran relevancia y como una variable principal 
de intervención en los programas de recuperación de las secuelas del maltrato (Amor et al., 
2002; Labrador et al., 2004; Híjar y Valdez-Santiago, 2008 y Fulu, et al., 2013).  
El valor de la autoestima en los programas de intervención puede encontrarse en el estudio 
de Joyner y Mash (2011), quienes investigan en el contexto africano los efectos que tiene la 
intervención desde el ámbito de la salud en mujeres que han sufrido violencia de género, 
denotándose una mejora de la autoestima; y en la de Nicoladis et al. (2012), quienes, tras la 
participación en un programa de intervención de estas características, subrayan mejorías en 
diversas variables, entre las que destacan la autoestima. También Santandreu Oliver et al. 
(2014), después de una intervención grupal, informan sobre el aumento de los niveles de 
autoestima en las mujeres.  
 
1. Metodología   
Este estudio tiene como objetivo general analizar la relación entre violencia de género y 
baja autoestima en mujeres autóctonas y migradas residentes en el Estado español, así 
como los efectos que sobre esta última pueden operar los programas de apoyo psicosocial 
para víctimas de maltrato. Para ello, se realizó un estudio descriptivo exploratorio 
cuantitativo, con un diseño pre y post-test sin grupo de control. Se recogieron datos 
cuantitativos al comienzo y al final de la intervención psocosocial, sin existencia de control 
sobre las variables objeto de estudio, y su diseño se ajusta a un estudio diagnóstico con 
pretensiones de explorar la temática. 
1.1.  Participantes 
Las participantes en la investigación fueron mujeres que habían sido maltratadas por sus 
parejas y que habían solicitado ayuda en un total de 19 centros de atención a la mujer de 11 
comunidades autónomas del Estado español (Andalucía, Aragón, Asturias, Castilla la 
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Mancha, Castilla y León, Canarias, Cataluña, Comunidad Valenciana, Extremadura, 
Navarra y País Vasco). A las mujeres se les brindó la oportunidad de realizar un taller grupal 
de intervención psicosocial (una sesión semanal durante 15 semanas) en el cual se 
trabajarían todo tipo de estrategias para visibilizar y combatir aquellos factores que originan, 
reproducen y mantienen la violencia de género (Donoso et al., 2008; Donoso-Vázquez y 
Palacios, 2009; Donoso, 2010; Donoso-Vázquez, 2013). Así pues, el proceso de selección 
de la muestra fue intencional, obteniéndose finalmente una muestra de 248 mujeres que 
decidieron acceder al taller motivadas por el personal técnico y por el deseo de superar las 
secuelas de la violencia.  
1.2. Instrumentos 
Se utilizaron dos instrumentos de recogida de información: 
a) Cuestionario de características sociodemográficas y tipo de maltrato 
El cuestionario inicial constaba de 12 ítems. Edad (tipo de respuesta abierta); lugar de 
nacimiento (tipo de respuesta abierta); años en España si es extranjera (tipo de respuesta 
abierta); su situación actual afectiva (seis alternativas de respuesta: Casada / Separada / 
Divorciada / Viuda / Soltera / En pareja); situación laboral (seis alternativas de respuesta: 
Parada / Ama de casa / Pensionista / Estudiante / Trabajos puntuales / Trabajo estable); 
formación y estudios (cuatro alternativas de respuesta: Sin estudios / Básicos.Primaria / 
Bachillerato o Formación profesional / Universitarios). Sufre violencia de género (tres 
alternativas de respuesta: Sí / No / Todavía); Tiempo de exposición a la violencia (cuatro 
alternativas de respuesta: Entre 1 y 2 años / Entre 2 y 5 años / Entre 5 y 10 años / Más de 
10 años); tipo de violencia (cuatro alternativas de respuesta: Física / Psicológica / Sexual / 
Económica); situación de separación o divorcio del maltratador (dos alternativas de 
respuesta: SÍ / No).   
b) Escala de Autoestima de Rosenberg 
Se aplicó al principio y al final de la intervención. La escala de Rosenberg (1965) es 
utilizada a nivel mundial para la medición de la autoestima (Morales et al., 2011) y la 
pertinencia de su aplicación en nuestra investigación se basa en la demostrada relación 
existente entre la violencia de género y esta variable, y en el hecho de que la intervención 
llevada a cabo estuvo muy centrada en aumentar la autoestima de las mujeres. 
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La escala de Rosenberg es un instrumento de autoinforme que consta de 10 ítems (con un 
rango de entre 10 y 40 puntos) y que evalúa el grado de satisfacción que una persona tiene 
consigo misma. De los 10 ítems que conforman la escala, la mitad de ellos están planteados 
de forma afirmativa y los cinco restantes de forma negativa. Para leer e interpretar los 
resultados obtenidos en la escala, se debe tener en cuenta que, cuanto mayor es la 
puntuación total, mayor es el grado de autoestima. Según Amor et al. (2002), el punto de 
corte en la población adulta es de 29. La versión española de esta escala se puede 
encontrar en Echeburúa y Corral (1997). Ítems de la escala: Globalmente me siento 
satisfecha de mí misma/ Creo que a veces no sirvo para nada/ Intuyo que poseo un 
determinado número de buenas cualidades/ Soy capaz de hacer muchas cosas tan bien 
como lo hacen las demás personas/ Siento que no tengo mucho de qué enorgullecerme/ Me 
siento a veces perfectamente inútil/ Creo que soy una persona dotada de cierto valor, por lo 
menos en un plan de igualdad con las demás personas/ Me gustaría poder tener más 
respeto conmigo misma/ En definitiva, me inclino a sospechar que soy un fracaso/ Adopto 
una actitud positiva respecto a mí. 
1.3. Procedimiento 
Las personas encargadas de acoger a las mujeres y de realizar la intervención fueron dos 
técnicas del campo del Trabajo Social con formación específica en violencia de género. La 
participación fue voluntaria y, tras conocer el objetivo y procedimiento del estudio, todas las 
mujeres firmaron el documento de consentimiento informado. 
La recogida de datos se realizó mediante una entrevista inicial de las trabajadoras sociales 
a las mujeres participantes en el proyecto, para la obtención de los datos 
sociodemográficos, las características del maltrato sufrido y el nivel de autoestima previo al 
inicio de la intervención.  
La intervención se centró en ayudar a las mujeres a discriminar situaciones abusivas y de 
control y a posibilitar el desarrollo de estrategias y habilidades para poder afrontar 
situaciones de violencia, con especial hincapié en el aumento de la autoestima y la valía 
personal. A continuación se presentan los bloques en los que se estructuró la intervención y 
el contenido de cada uno de ellos. 
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Tabla 1. Relación de bloques y contenidos de la intervención 
Fuente: Elaboración propia 
 
 
La escala de Rosenberg se aplicó también individualmente al final del taller. Por ultimo, el 
análisis estadístico de los datos (medias, desviación, frecuencias, porcentajes, 
comparaciones de medias y ANOVA) se realizaron con el programa SPSS (V.20) y el 
análisis de clasificación con el programa SPAD-N. 
BLOQUES CONTENIDOS 
Roles y estereotipos 
generizados 
Tomar conciencia de la propia identidad aislada de una identidad de 
género impuesta por modelos patriarcales y reconocerse como agente 
activo de la construcción de la propia identidad. Conlleva fortalecer las 
competencias personales, incidir en el aumento de la conciencia subjetiva 
de los procesos de identidad, promover habilidades de autorreflexión y de 
autoconocimiento, de exploración y de toma de decisiones. 
Análisis comprensivo de 
las propias vivencias 
Analizar la realidad de las experiencias vividas, la evaluación que hemos 
hecho de las mismas y reflexionar sobre ellas desde distintos puntos de 
vista. Brindar oportunidades para que las mujeres ejerciten su autonomía 





Se trata de proporcionar a las mujeres estrategias que permitan un 
control de su vida y  unas expectativas adecuadas que las lleven a ser 
independientes en sus relaciones. Asimismo, les proporciona algunas 
herramientas de comunicación, que les harán ganar confianza en sus 
propias decisiones y en su capacidad para dirigir sus relaciones con 
diferentes personas, así como para garantizar su autonomía frente a 
posibles intentos de control encubiertos.  
Organización de la vida 
cotidiana 
Reflexionar sobre los diferentes modos de organizar la vida, pensar y 
priorizar el tiempo para aquellas actividades que enriquezcan la 
adquisición de valores. Brindar herramientas ricas y variadas para 
fortalecer el grado de resistencia ante las dificultades.  
Aislamiento y soledad 
Proporcionar recursos, tanto personales como de apoyo externo, que 
permitan una red social de relaciones de afecto y de intercambio y 
ayuden a hacer más positivas sus interacciones con el contexto de 
convivencia. Proporcionar las bases para ampliar el ámbito de las 
relaciones a redes de carácter comunitario y social. 
Estrategias para la 
elaboración de un 
proyecto personal y 
laboral 
Fortalecer la sensación de confianza en las propias capacidades para 
gestionar la propia vida, dotar de estrategias para elaborar proyectos de 
futuro acordes con los propios valores y objetivos y promover en las 
mujeres un sentido de competencia personal y laboral. 
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2. Resultados 
2.1. Características sociodemográficas de la muestra 
La mayoría de las mujeres participantes en el taller se caracterizaba por tener entre 36 y 49 
años (48%), nacidas en España (62.5%), divorciadas (22.6%) o separadas (28.2%) e 
inactivas laboralmente (62.1%) con bajo nivel de estudios (69%). 
- La edad del 31% de las mujeres participantes estaba dentro del rango de 18 a 35 años, 
el 48% de 36 a 49 años, siendo este el rango de edad más frecuente de todo el colectivo 
participante y, finalmente, el 21% tenía más de 50 años. 
- Del total de 248 mujeres, 155 mujeres (un 62.5%) eran nacidas en España, frente a 93 
mujeres que eran de procedencia extranjera, siendo de origen latinoamericano el 18.7%; 
del norte de África el 7.5%; del este de Europa el 6.5% y del África subsahariana el 
2.8%.  
- De estas mujeres de origen extranjero, un 62.8% de ellas vivía en territorio español 
desde hacía más de cinco años, el 26.7% llevaba entre tres y cinco años, y sólo un 
10.5% llevaba menos de dos años. 
- Del total de la muestra, el 28.2% estaba separada de su antigua pareja, el 22.6% 
divorciada, el 18.5% se consideraba soltera, un 17.7% estaba casada en el momento del 
programa, un 9.8% tenía nueva pareja, y, finalmente, el 3.2% eran viudas (que 
anteriormente habían sufrido maltrato en su relación de pareja). 
- En referencia a la situación laboral, la mayoría (un 62.1%) se declaraba estar en 
situación de desempleo, el 9.6% se identificaba como ama de casa, el 13.3% decía 
tener trabajos esporádicos. Sólo el 7.3% tenía un trabajo estable, otro 7.3% era 
pensionista y un 0.4 % era estudiante. 
- La mayoría de las participantes tenía estudios básicos (69%), estudios secundarios 
(23.7%) y sólo un 7.3% había cursado estudios universitarios.  
En los análisis posteriores hemos optado por no considerar la distinta procedencia de las 
mujeres migradas, ya que la diversidad de los lugares de procedencia fragmentaba la 
muestra de tal manera que dificultaba obtener resultados estadísticos y analíticos. 
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3.2. Características y perfiles del maltrato 
Un 11.3% de la muestra (28 mujeres) seguía sufriendo maltrato durante su participación en 
el taller. Al preguntar por la duración del maltrato, el porcentaje más elevado de mujeres 
(27%) sufrió maltratos por parte de su pareja durante más de 10 años, un 18.1% entre cinco 
y 10 años, un 24.2% entre 2 y 5 años y un 16.9% durante menos de 2 años (el resto, 13.7%, 
no respondió a la pregunta).  
La tipología de violencia de género más señalada es la psicológica (sufrida por un 93.7% de 
las mujeres participantes en el taller); en segundo lugar, las mujeres afirmaron sufrir 
violencia física en un 62.2% de los casos; en tercer lugar, el 38.3% dijo haber sufrido 
violencia económica y un 21.2% manifestó haber sufrido violencia sexual.  
 














Fuente: Elaboración propia 
 
Se han obtenido los perfiles de coexistencia de distintos tipos de violencia de género 
padecidos por las mujeres de la muestra, encontrando ocho perfiles de distintos tipos de 
coexistencia. La violencia psicológica coexiste con todos los tipos de violencia. El porcentaje 
más alto de mujeres (38.5%) sufren violencia física y psicológica. Un 17.4% ha sufrido 
Variables Muestra completa (N= 248) 
Estado de la situación de violencia 
Ha sufrido violencia 88.7% 
Sufre todavía 11.3% 
Duración del maltrato 
Entre 1 y 2 años 16.9% 
Entre 2 y 5 años 24.2% 
Entre 5 y 10 años 18.1% 
Más de 10 años 27.0% 
NC 13.7% 
Tipo de violencia 
Violencia psicológica 93.7% 
Violencia física 62.2% 
Violencia económica 38.3% 
Violencia sexual 21.2% 
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violencia física, psicológica y económica. Un 16.2% sufre los cuatro tipos de violencia y el 
mismo porcentaje sufre violencia física y económica.  
 
Figura 1. Perfiles de coexistencia de distintos tipos de violencia 
 
Fuente: Elaboración propia 
 
 
3.3. Relación entre características sociodemográficas, tipo de violencia y tiempo de 
exposición a la violencia 
Hay una relación estadísticamente significativa entre haber padecido violencia económica y 
la situación laboral (trabajo remunerado-no remunerado), (χ²(2) = 9.745; P  < .01). La 
categoría no remunerada sufre mayor violencia económica (78.9%) que las mujeres con 
trabajo remunerado (14%).  
La relación entre procedencia y el tiempo de exposición a la violencia también es 
estadísticamente significativa (χ²(₄) = 14.524; P < .01). Las autóctonas tienen mayor tiempo 
de exposición a la violencia que las mujeres migradas, por encima de 10 años (33.5 %); le 
siguen en porcentaje las que lo sufren entre 5 y 10 años (20%). Las mujeres migradas 
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tienen una exposición a la violencia entre 2 y 5 años (34.4%), en primer lugar, y entre 1 y 2 
años (18.3%), en segundo lugar. 
La relación entre edad y tiempo de exposición a la violencia también ha resultado 
significativa (χ²(8) = 32.587; P < .001). Sufren más tiempo de exposición a la violencia las 
mujeres que están en la franja de edad entre 36 a 49 años, seguidas de las mayores de 50 
años con el mismo tiempo de exposición. Las mujeres jóvenes sufren menos tiempo de 
exposición a la violencia, entre 2 y 5 años. 
 
Figura 2. Edad y Tiempo de exposición a la violencia 
 
 




3.4. Resultados en la escala de autoestima pre-post.  
Las medias de autoestima son altas comparadas con el punto de corte de la población 
adulta tanto para el total de la muestra como en función de la procedencia. Hay un aumento 
significativo de la autoestima después de la intervención en el total de la muestra, tal y como 
demuestra el siguiente contraste pre-post: 
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Tabla 3. Pre-post autoestima total, autoestima en autóctonas y autoestima en migradas 
Fuente: Elaboración propia 
 
Se realizó un análisis de la varianza (ANOVA) para comprobar el efecto de la intervención 
sobre la autoestima en función de diversos factores (ver Tabla 4) y no se encontraron 
diferencias significativas en ninguno de los factores. Esto demuestra que con este tipo de 
intervención contra la violencia de género y con la medida de autoestima utilizada, las 
mujeres tienen un aumento en esta variable, independientemente de la situación en la que 
se encuentren (en cualquier edad y situación civil, con cualquier nivel de estudios y 
situación laboral, con cualquier tipo de violencia padecida y tiempo de maltrato).  
Tabla 4. Efecto de la intervención sobre la autoestima, en función de diversos factores 
Fuente: Elaboración propia 
 











28.69 29.7500 1.0645 2 -3.776 247 .000 
Autoestima en 
Autóctonas 
28.90 29.9419 1.045 16 -2.950 154 .004 
Autoestima en 
Migradas 
28.33 29.430 1.096 77 -2.345 92 .021 
Factores F gl 
Significación 
(bilateral) P <.05 
Estar en un proceso civil de separación o divorcio 11.548 245 0.531 
Grupos de edad 11.252 245 0.703 
Nivel de estudios 18.633 245 0.063 
Procedencia 13.710 246 0.890 
Situación laboral 14.344 245 0.347 
Tiempo de maltrato 14.993 243 0.656 
Violencia física 13.469 246 0.084 
Violencia psicológica 6.620 246 0.588 
Violencia sexual 6.607 246 0.331 
Violencia económica 14.096 246 0.793 
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3.5 Perfiles de grupos 
El tipo de análisis realizado con el programa SPAD-N permite observar de forma más clara 
y globalizada aquellas características que presentan las mujeres en función de su 
procedencia y en función del grupo de edad. Tratar la información de esta manera permite 
observar qué es más característico de cada grupo y, a la vez, diferente de los otros grupos. 
La asociación de características a un grupo no son las que todas las componentes del 
grupo presentan, ni las únicas, sino que son las que resultan estadísticamente significativas 
(P < 0.05) asociadas al grupo considerado. 
Las diferencias entre el grupo de autóctonas y el grupo de migradas en cuanto a 
características del maltrato son analizadas bajo las posibilidades que ofrece la técnica que 
utilizamos. Al no ser una técnica causal se desconocen los motivos o causas de las 
agrupaciones. Tampoco es una técnica predictiva. La técnica por segmentación es una 
técnica cuantitativa que permite realizar agrupaciones de las variables introducidas. En el 
caso de la escala de Rosenberg, los ítems de la escala funcionan como variables para 
situarse un uno u otro de los grupos.  
Tabla 5. Perfil de mujeres autóctonas 
Variables e ítems de la escala de Rosenberg asociados al grupo de mujeres autóctonas a 
partir del análisis con el programa SPAD-N.  (62.5% de la muestra). 
Todas las características son significativas al p<0.05 
Edad Mayores de 50 años. 
Situación 
laboral 
Mayoritariamente tienen un trabajo remunerado, en menor proporción 
mujeres trabajos no remunerados y pensionistas. 
Tipo de 
violencia 
Tipo de violencia asociada de manera significativa, la psicológica. 
Duración del 
maltrato 
Más de 10 años 
Nivel de 
estudios 
Mujeres sin estudios o con estudios básicos y la categoría de situación 
de pareja es divorciada 
Ítems de la 
escala de 
Rosenberg 
Las mujeres autóctonas presentan en la escala de autoestima 
puntuaciones muy altas, totalmente de acuerdo, en: 
• Me inclino a sospechar que soy un fracaso (3 a 4) 
• No tengo mucho de que enorgullecerme 3 a 4) 
• Creo que a veces no sirvo para nada (3 a 4) 
• Me siento a veces perfectamente inútil (3 a 4) 
Y puntuaciones muy bajas, totalmente en desacuerdo, en: 
 Adopto una actitud positiva respecto a mi (1 a 2) 
Fuente: Elaboración propia 
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Tabla 6. Perfil de mujeres migradas





















Variables e ítems de la escala de Rosenberg asociados al grupo de mujeres migradas a 
partir del análisis con el programa SPAD-N.  (37.5 de la muestra). 
Todas las características son significativas al p<0.05 






El indicador de tipo de violencia asociado a este grupo es el de violencia 
física y económica 
Duración del 
maltrato 
Entre 2 y 5 años 
Nivel de 
estudios 
En primer lugar, la categoría de estudios secundarios seguida por 
estudios universitarios 
Ítems de la 
escala de 
Rosenberg 
Las mujeres migradas presentan en la escala de autoestima 
puntuaciones muy altas, totalmente de acuerdo, en: 
 Adopto una actitud positiva respecto a mi (3 a 4) 
 
Y puntuaciones muy bajas, totalmente en desacuerdo, en: 
 Me inclino a sospechar que soy un fracaso (1 a 2) 
 No tengo mucho de que enorgullecerme (1 a 2) 
 Creo que a veces no sirvo para nada (1 a 2) 
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Tabla 7. Perfiles por grupos de edad 
Variables e ítems de la escala de Rosenberg asociados a los diferentes grupos de edad a partir del 
análisis con el programa SPAD-N. Todas las características son significativas al P < 0.05 
Grupo de edad entre 18 a 
35 años 
Grupo de edad entre 36 a 49 
años 
Grupo de edad mayores de 
50 años 
Mujeres solteras o en pareja. 
Procedencia extranjera. 
El tiempo de maltrato sufrido 
va entre 1 y 2 años y entre 2 
y 5 años 
El proceso migratorio se dio 
con pareja e hijos. 
 
Mujeres casadas. 
En la escala de autoestima este 
grupo puntúa muy alto, 
totalmente de acuerdo, en dos 
ítems: 
 Me inclino a sospechar que 
soy un fracaso (3 a 4). 
 IIntuyo que poseo buenas 
cualidades (3 a 4). 
Mujeres viudas. 
Trabajadoras no remuneradas 
y pensionistas. 
Son mujeres autóctonas. 
El tipo de maltrato sufrido se 
asocia con el perfil de violencia 
psicológica y económica 
combinado y con violencia 
económica. 
Han sufrido más de 10 años de 
violencia de género. 
En la escala de autoestima 
este grupo puntúa muy bajo, 
totalmente en desacuerdo, en 
cuatro ítems: 
 Creo que soy una persona 
de cierto valor (1 a 2). 
 Intuyo que poseo buenas 
cualidades (1 a 2). 
 Adoptó una actitud positiva 
respecto a mi (1 a 2). 
 Me inclino a sospechar que 
soy un fracaso (1 a 2). 





Todas las mujeres de la muestra sufren o han sufrido un nivel alto de violencia de género. 
Recordemos que la más frecuente es la psicológica (93.7%), seguida de la física (62.2%), la 
económica (38.3%) y, por ultimo, la violencia sexual (21.2%). Respecto a esta última, hay 
que subrayar que ciertos estudios sugieren que la violencia sexual no está todavía admitida 
por parte de las mujeres (Comisión Europea, 2010), por lo que los resultados deben de 
interpretarse tomando en consideración esta circunstancia. 
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En esta investigación los porcentajes de las distintas tipologías de maltrato aumentan en 
relación a otros estudios (Amor y col., 2002; Rincón, Labrador y Crespo, 2004; Sarasua y 
col., 2007; Domínguez-Fuentes, García-Leiva y Cuberos, 2008; Labrador y col., 2010), 
excepto la tipología de violencia sexual que es similar a la encontrada por Amor y col. 
(2002), Sarasua y col. (2007) y Labrador y col. (2010).  
Los datos presentan una relación estadísticamente significativa entre haber padecido 
violencia económica y la situación laboral (χ²(₂) = 9.745; P < .01). Las mujeres sin ingresos 
(78.9 %) sufren mayor violencia económica. Según Naciones Unidas (Comisión Europea, 
2010), la violencia económica puede ocurrir, o se puede agravar, si las mujeres son 
dependientes económicamente de sus parejas; tener o no trabajo puede constituirse en un 
factor de riesgo, por lo que uno de los objetivos en las intervenciones con mujeres 
maltratadas debería de ir encaminado a lograr su independencia económica. 
Respecto a la coexistencia de distintos tipos de violencia sobre las mujeres, el resultado de 
esta investigación es similar al del estudio de Matud (2004), siendo la combinación 
física/psicológica la que presenta un porcentaje más alto (25.84%). Los resultados muestran 
que la violencia psicológica se combina con todos los demás tipos de violencia, poniendo 
así de relieve uno de los graves efectos que derivan de la violencia psicológica, tal como 
indica Al-Modallal (2012). 
En cuanto al tiempo de exposición, un tercio de las mujeres dice haber sufrido violencia más 
de 10 años y otro tercio entre dos y cinco años, datos que confirman los de otras 
investigaciones (Fontanil y col., 2002; Matud, 2004; Sarasua y col., 2007; Labrador y col., 
2008; 2010). Los resultados muestran que son las mujeres en la franja de edad entre los 36 
y 49 años, seguidas de las mayores de 50 años, las que sufren un mayor tiempo de 
exposición a la violencia. Si bien este resultado podía ser previsible, hemos de llamar la 
atención sobre el porcentaje de mujeres jóvenes, entre 18 y 35 años, que declara haber 
tenido un tiempo de exposición a la violencia mayor de 10 años (7.8%). 
Algunos de los resultados encontrados en otras investigaciones no se corroboran en este 
estudio. Por ejemplo, el tiempo de exposición a la violencia no es mayor entre población 
extranjera, de hecho, sufren más tiempo de exposición a la violencia las mujeres 
autóctonas, (Labrador y Alonso, 2008; Gracia et al., 2010; Instituto de la Mujer, 2011). Un 
33,5% de mujeres autóctonas tienen una exposición a la violencia por encima de 10 años, 
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mientras que un 34% de mujeres migradas tienen una exposición a la violencia entre dos y 
cinco años. 
Con el programa SPAD-N se han realizado tres agrupaciones: mujeres autóctonas, mujeres 
migradas y edad, y se han analizado características del maltrato, variables 
sociodemográficas y los ítems de la escala de Rosenberg significativos asociados a estos 
grupos. En el caso de las mujeres migradas los ítems con mayor carga negativa no 
aparecen en las segmentaciones de los grupos, mientras que sí aparecen en las mujeres 
autóctonas. Esto quiere decir que estos ítems, discriminan (en el sentido de diferenciar), a 
los dos grupos de población. 
Las mujeres autóctonas presentan indicadores de rechazo muy altos hacia sí mismas en 
comparación con las mujeres migradas. Las primeras presentan en la escala de autoestima 
puntuaciones totalmente de acuerdo, en: “Me inclino a sospechar que soy un fracaso”; “No 
tengo mucho de que enorgullecerme”; “Creo que a veces no sirvo para nada”; “Me siento a 
veces perfectamente inútil”. Y puntuaciones muy bajas, totalmente en desacuerdo, en 
“Adopto una actitud positiva respecto a mí”.  
Las mujeres migradas presentan en la escala de autoestima puntuaciones muy altas, 
totalmente de acuerdo, en “Adopto una actitud positiva respecto a mí”. Y puntuaciones muy 
bajas, totalmente en desacuerdo, en: “Me inclino a sospechar que soy un fracaso”; “No 
tengo mucho de que enorgullecerme”; “Creo que a veces no sirvo para nada”.  
Los ítems de Rosenberg con mayor carga negativa se asocian, en los análisis realizados 
con el SPAD-N, a las mujeres autóctonas. Este estudio somete a debate los resultados 
sobre la autoestima de las mujeres migradas, ya que, en líneas generales, el colectivo de la 
muestra adopta una actitud positiva hacia sí mismas, perciben que tienen elementos de que 
enorgullecerse, se consideran útiles y rechazan valorarse como fracasadas; en la misma 
línea que los resultados de la investigación de Martínez-Ambite (2007).  
Las mujeres entre 36 a 49 años se valoran de manera ambivalente en cuanto a la 
autoestima: por un lado, como fracasadas, totalmente de acuerdo en: “En definitiva, me 
inclino a sospechar que soy un fracaso”, y por otro, con una serie de cualidades: “Intuyo que 
poseo un determinado número de buenas cualidades”. La franja de edad mayor de 50 años 
se percibe de manera negativa en cuanto a sus cualidades, actitudes hacia sí mismas y 
valor que se otorgan, pero no se consideran fracasadas. Esta franja de edad puntúa muy 
112  Trabajo Social Global – Global Social Work 
 
Trabajo Social Global – Global Social Work. Revista de Investigaciones en Intervención Social. Vol 7, nº 12. Enero-junio 2017,  93-119 
bajo en los ítems: “Creo que soy una persona de cierto valor”, “Intuyo que poseo buenas 
cualidades”, “Adopto una actitud positiva respecto a mí”. Estos resultados indican que la 
edad está asociada a una manera de valorarse a sí mismas, las mujeres mayores de 50 
años, quizás debido a la perspectiva temporal, no hacen una valoración de sí mismas como 
fracasadas, valoración que sí realiza el grupo de 36 a 49 años.  
Los resultados del pre-test de la escala de Rosenberg indican que la autoestima de la 
muestra, antes de la intervención, era inferior a la media de la población española obtenida 
en el estudio de Echeburúa y Corral (1997). Después de la intervención hubo un aumento 
estadísticamente significativo de esta variable en todas las mujeres. El análisis ANOVA 
indica que existe aumento de la autoestima independientemente de las características 
sociodemográficas de las mujeres y de ciertas características del maltrato, como el tipo o la 
duración. Roark y col. (2015) insisten en que los procesos de ayuda deben aumentar la 
conciencia de las mujeres maltratadas respecto a cómo la violencia ejercida contra ellas 
puede llevar a sentimientos de insuficiencia, falta de agencia personal, impotencia, e 
impactar negativamente en las decisiones importantes de su vida. 
 
Conclusiones 
En primer lugar, y como limitaciones de esta investigación, reconocemos que la misma está 
condicionada por la aplicación en exclusiva de una metodología cuantitativa, siendo 
conscientes del valor que a esta investigación hubiera aportado su complementariedad con 
un análisis cualitativo de las vivencias de maltrato experimentadas por las participantes. El 
estudio ha sido realizado en diferentes comunidades autónomas del Estado español con un 
colectivo muy concreto de mujeres que, por las situaciones de violencia sufridas y en 
muchos casos por su condición de personas migradas, presentan un perfil de alta 
vulnerabilidad social. Al no contar con un grupo control se desconocen otros factores que 
puedan haber interferido durante la intervención o que hayan mediado en el aumento de la 
autoestima observado al final de la misma. Así pues, se debe considerar únicamente un 
estudio exploratorio con pretensiones comprensivas y diagnósticas más que de 
generalización.  
El análisis de este estudio puede aportar indicadores de comprensión para una mejor 
aproximación a la realidad y a las características de mujeres afectadas por la violencia de 
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género. La investigación aquí presentada ofrece elementos significativos que pueden 
ayudar a optimizar las respuestas a la violencia de género a través de programas de 
intervención. La autoestima de las mujeres que participaron en el proyecto se fortaleció, lo 
que les permitirá tener herramientas de actuación ante posibles situaciones de violencia de 
género y reactivar sus procesos de recuperación personales y sociales.  
Hay que atender a los perfiles de riesgo que se encontraron en esta muestra. La franja de 
edad de mayor riesgo se encuentra entre 36 y 49 años y con una exposición a la violencia –
superior a 10 años – más elevada. La dependencia económica es otro factor de riesgo en 
todo el colectivo estudiado. A mayor dependencia económica, mayor riesgo de que la 
violencia persista en el tiempo. La violencia psicológica acompaña a todos los otros tipos de 
violencia, con las secuelas y consecuencias que este tipo de violencia ocasiona, y suele 
haber una invisibilización de la violencia sexual. Como especifican Martínez, Mañas y 
Montesinos (2013) “El maltrato sexual es todavía más invisible que cualquiera de las otras 
formas de maltrato, quizá porque la sexualidad sigue siendo aún hoy un tabú y un poder en 
nuestra cultura” (p. 90). 
Por último, es necesario también romper estereotipos y prejuicios acerca del fenómeno de 
la violencia ligado a culturas foráneas. Nuestros resultados indican lo contrario, pues en 
esta muestra son las mujeres autóctonas las que sufren un mayor índice de maltrato y las 
que tienen una autoestima más mermada. 
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NOTAS 
1
  Siguiendo a Aparicio Gómez (2011), nos parece más apropiado el término migrada al de 
inmigrante o extranjera, para hacer referencia, no a una procedencia en concreto, sino a una 
persona que ha realizado un movimiento de nomadismo. 
2
   Búsqueda realizada en ERIC y Scopus. Remarcar que hemos tenido en cuenta los términos de 
“Intimate Partner Violence” (178 estudios en ERIC y 1431 en Scopus) y “Battered Women” (6 
estudios en ERIC y 310 en Scopus) siguiendo los criterios propuestos por Rodríguez Franco, 
López Cepero y Rodríguez Díaz (2009). Somos conscientes de la existencia de otras 
investigaciones aunque no aparezcan en las bases de datos consultadas. 
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